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VERSIÓN PÚBLICA  

“Este documento es una versión pública, en el cual únicamente se ha 

omitido la información que la Ley de Acceso a la Información Pública (LAIP), 

define como confidencial entre ello los datos personales de las personas 

naturales firmantes”. (Artículos 24 y 30 de la LAIP y artículo 6 del 

lineamiento No. 1 para la publicación de la información oficiosa)  

“También se ha incorporado al documento la página escaneada con las 

firmas y sellos de las personas naturales firmantes para la legalidad del 

documento” 





GOBIERNO DE EL SALVADOR

San Salvador 27 de Agosto del 2019

Hospital Nacional Psiquiátrico "Dr. José Molina Martínez" UNIDAD DE ADQ UISICIONES

PREVISIÓN
NO :UACI del Hospital Ps iquiatrico

Y CONTRATACIONES INSTITUCIO NAL

-

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

No.Orden:299/2019

MEDIDA UNITARIO TOTAL

- -
LINEA:0202 Atención Hospitalaria--REACTIVO S DE
LABORATORIO CLINICO  PARA USO  EN ESTE HOSPITAL

- -

300 Cada Uno

COD.30106754. TIRA REACTIVA PARA LA
DETERMINACIO N DE GLUCOSA EN SANGRE, CAJA O
FRASCO  DE 50 TIRAS, MARCA TRUE TEST, ORIGEN
USA, VENCIMIENTO  MINIMO 18 MESES. OFRECEN 25
EQUIPO PARA LECTURA DE LAS TIRAS, EN
COMO DATO , 150 CAJAS DE 100 LANCETAS.

$6.49 $1,947.00

600 Cada Uno

COD.30503261. EQUIPO PARA TRANSFUSION DE
SANGRE CON FILTRO DE (150-250) MICRONES PARA
MICROAGREGADOS, CO N AGUJA CALIBRE (16-20)
EMPAQUE INDIVIDUAL ESTERIL, DESCARTABLE, MARCA
NIPRO , ORIGEN JAPON, VENCIMIENTO MINIMO 2 AÑOS.

$1.00 $600.00

- - TOTAL........................ - $2,547.00

SON: 

OBSERVACION: CRÉDITO , ESPECIFICO  DE GASTO 54107 Y 54113 F.G. ENTREGA: 8-15 DIAS HABILES DESPUES DE RECIBIR LA
O/C. EL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIO NES POR CAUSAS IMPUTABLES AL SUMINISTRANTE PUEDEN O CASIONAR
ANULACIÓN DE ESTA ORDEN E IMPOSICIÓN DE MULTA POR CADA DÍA DE RETRASO CO NFO RME AL ART. 85 DE LA LACAP Y
SUS REFORMAS. A/C: JEFE DE LABORATORIO CLINICO.

LUGAR DE ENTREGA:ALMACEN DE MEDICAMENTOS

LUGAR DE NOTIFICACIONES:

___________________________
Titular o Des ignado

___________________________

___________________________
___________________________

Suminis trante

Lu gar y Fe c ha:

RAZON SOCIAL DEL S UMINIS TRANTE NIT

CANTIDAD
UNIDAD DE

D E S  C R I P  C  I O N
PRECIO VALOR

d os  mil qu in ie nto s  cu are n ta  y s ie te  00 /100  do lare s

NIPRO MEDICAL CORPORATION SUC. EL SALVADOR 94502202961014
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